担癌入院患者の精神医学的問題に対する腫瘍医の評価の正確性 by 安来 大輔
Accuracy of oncologist assessments of




主  論  文  の  要  約  
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東京都立多摩総合医療センターで 2011 年 1 月から 2012 年 12 月にかけて、




【結  果】  
依頼元である腫瘍医と C-L 精神科医の評価の一致率は ,評価カテゴリーによ
り異なるものであった。"delirious", "depressive", "dyssomnia", "anxious",  
"demented", "psychotic", "other"の 7 カテゴリーにおける評価一致率はそれ
ぞれ 0.87, 0.43, 0.51, 0.50, 0.27, 0.55, 0.57 であった。全カテゴリーでの
平均一致率は 0.65 であった。7 カテゴリーの間で有意に一致率は異なっていた
(χ 2=42.454, p 値 <0.001, df=6)。比率に対する平均分析によって、全カテゴ
リーでの平均一致率と比べて "delirious"カテゴリーは有意に一致率が高く、
"depressive"カテゴリーの一致率は有意に低かった。 "demented"カテゴリーの
一致率は 下限 棄却限 界値に 近接 して いたもの のわ ずかに 有意で なか った 。
"depressive"と評価されて紹介された患者 40 人のうち、半数はせん妄、四分の
一は持続性意識障害と精神科医に診断されていた。また、 "demented"として紹
介された患者 11 人中 7 人は精神科医にせん妄と診断されていた。  










【結  論】  
腫瘍医は、患者が抑うつ状態または認知症状態であると疑った場合、せん妄
の見落としに注意すべきである。低活動型せん妄の発見、または認知症とせん
妄との鑑別のために、注意深い経時的なチャートレビューにより時間変動性や
発症形式を見落とさないこと、注意障害テストを実施することを推奨する。  
